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Дніпровський національний університет імені Олеся Гончара
Форма навчання: денна, вечірня, заочна (дистанційна), екстернат

ВІДОМІСТЬ ВСТУПНОГО ВИПРОБУВАННЯ 
	Ступінь вищої освіти
	Магістр

	Спеціальність (освітня програма)
	І6 Технології медичної діагностики та лікування (І6.01 Лабораторна діагностика) (Технології медичної діагностики та лікування)

	Назва випробування
	Фаховий іспит

	Дата проведення випробування
	04.08.25

	Початок вступного випробування
	09.00

	Закінчення вступного випробування
	

	Прізвища та ініціали екзаменаторів
	


	№ з/п
	Прізвище ім'я по батькові вступника
	Кількість балів
	Підписи екзаменаторів

	
	
	цифрою
	прописом
	

	1
	Козова Галина Володимирівна
	160
	Сто шістдесят
	 

	2
	Пахаренко Тетяна Миколаївна
	178
	Сто сімдесят вісім
	 

	3
	Медіков Євген Робертович
	н/з
	
	 

	4
	Будкова Галина Валеріївна
	158
	Сто п'ятдесят вісім
	 

	5
	Кобозєва Тетяна Олексіївна
	134
	Сто тридцять чотири
	 

	6
	Анутдінова Дар`я Василівна
	180
	Сто вісімдесят
	 

	7
	Сташко Соломія Володимирівна
	180
	Сто вісімдесят
	 

	8
	Рублевська Карина Ігорівна
	144
	Сто сорок чотири
	 

	9
	Бакушина Марина Анатоліївна
	180
	Сто вісімдесят
	 

	10
	Ходус Сергій Олександрович
	168
	Сто шістдесят вісім
	 

	11
	Калініченко Руслана Віталіївна
	146
	Сто сорок шість
	 

	12
	Сімонова Олена Миколаївна
	178
	Сто сімдесят вісім
	 

	13
	Мерзлякова Наталя Вікторівна
	162
	Сто шістдесят два
	 

	14
	Кузьменко Юлія Павлівна
	150
	Сто п'ятдесят
	 

	15
	Дудник Валерія Володимирівна
	168
	Сто шісдесят вісім
	 

	16
	Шадріна Євгенія Олександрівна
	184
	Сто вісімдесят чотири
	 

	17
	Шовкова Марія Петрівна
	186
	Сто вісімдесят шість
	 

	18
	Кукава Торніке 
	188
	Сто вісімдесят вісім
	 

	19
	Брижа Віталій Анатолійович
	154
	Сто п'ятдесят чотири
	 

	20
	Іскарьова Світлана Сергіївна
	182
	Сто вісімдесят два
	 

	21
	
	
	
	 

	22
	
	
	
	 


Кількість вступників, які проходили випробування 

Екзаменатори: _____________________________________________________________________________________

(підписи)
Відповідальний секретар  приймальної комісії ______ _____________ ______________________________________        
       




(підпис)    


(прізвище та ініціали)                                                                                                                                              
„_____” ______________ 20 ____ року                                                                              
